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10倍であり，直腸壁の伸展性が悪い事がうかがわれた。
他症例は正常例とほぼ同じであった。 
7. 小児肺機能の測定について
 
-R.1.による検討一

羽鳥文麿(千大)
内山暁(千大・放射線部)
小児の肺機能検査は決して容易ではない。しかし放射
性同位元素を用いての検査は比較的簡単で，かつ局所肺
機能をも検討できる特徴をもっ。今回は 183Xe を用い
て先天性左胸腹裂孔ヘルニア術後10例の局所肺機能につ
いて報告した。(結果)換気についてはほぼ正常であっ
たが患側下肺よりの洗い出し時間がわずかに延長してい
た。換気血流比については術後 6カ月以内の 3例は全て
患側下肺が高値でこれは局所の肺血流量の低下によるも
のであった。 
8. 小児高カロリー輸液における蛋白代謝(至適アミ
ノ酸組成に関する実験的研究)
苅部喜一(千大) 
TPNにおける至適アミノ酸組成を E/N比の面より
検討するため。体重60，. 70gの雄 S.D Weanling rat 
を用いた E/N比を変えた TPNを2週間施行した。窒
素蓄積量，体重増加及び体組成からみると， E/N比 2.06
及び3.15のアミノ酸を用いた群が1.11の群よりも優れて
いた。一方血清遊離アミノ酸組成からみると， E/N比 
2.06及び1.11の群がほぼ正常ノfターンを示したが， 3.15 
の群は異常パターンであった。以上より今回の実験では 
E/N比2.06のアミノ酸が最良である。 
9. 大腸術前管理としての経口抗生剤投与と揚内細菌
叢の動向
若山芳彦(千大)
小林章男(千大・検査部)
大腸術前管理としての術前経口抗生剤投与方法を術後
創感染検出菌，薬剤感受性，糞便細菌叢の動向より検討
した。従来用いられてきた KMは耐性菌も多く， 効果
は不確実であった。好気性菌に対しては GMが，嫌気
性菌に対しては CLDM，Metronidazoleが確実な効果
を示した。 CLDMには下痢が多発し， Metronic1azole 
には副作用はなかった。術前経口抗生剤は，好気性菌に
対する GM 5 mg/kg/c1ayと嫌気性菌に対する Metr-
onic1azole 10mg/kg/dayの 2日間併用投与が最適であ
る。 
10.ウイルムス腫携の血管侵襲に対する病理組織学的
検討
鈴木昭一(千大)
千葉大第二外科，小児外科で現在までに経験した  
Wilms'腫療は27例である。そのうち標本の得られた 
23例について検討した。血管侵襲を正常腎組織内の毛細
血管にあるもの (Vl) と，腎門部の細静脈内にみられる
もの (V2) とに分けた。 Stage分類及び浸潤度と血管侵
襲はよく相関した。また Vlの肺への転移率は44%，V2 
では 100%であった。更に肺転移のある 3症例について
連続切片により検討したが，腎門部に多く血管侵襲を認
めた。 
11.小児の肝胆道系疾患の診断

ーエコーグラムを利用して一

中島克己(千大)
東芝製高速度走査形超音波診断装置 SAL-10A を 52
年 9月より小児肝胆道系疾患の診断に利用して来た。今
回エコーグラムをガイドとした PTCを 1歳 5カ月の先
天性総胆管拡張症の女子に施行し， 1回の穿刺にて成功
したので報告した。エコ}ガイドの PTCは従来の 
PTCと違い施行前に穿刺方向，深さを検討出来，穿刺
時には超音波装置にてエコー像，穿刺針を確認しながら
施行できるので安全，確実な方法である。 
12.神経芽細胞腫の治療モデルとしてのマウス神経芽
細胞題 (C・1300)の検討
大沼直弼(千大)
神経芽細胞腫の治療モデ、ノレとして， マウス神経芽細
胞腫 (C・1300)の invitroと invivoでの組織学的及
び生物学的特性を検討した。 invitro では  Plating 
E伍ciency75%，集団倍化時間 15.6時間， ADM (アド
リアマイシン)に対する生存曲線より 0.3μg/mlで90%
の細胞致死効果をみた。 invivoでは，指数函数的増殖
期の体積倍化時間は48時間， ADM 10mg/kgで 90%の
体積減少率が得られた。 この invitroと invivoで
の効果の差につき報告した。 
13.小児における 99illTc(small) PI Scanの適応
大川治夫(千大)
昭和52年日本メディフジックス社で開発された 99illTc 
Pyridoxy lidi ueisoleucineは被爆線量が少い，肝より胆
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道系への排出が早い等の利点を持つ，小児肝胆道系スキ
ャン製剤としての特性，適応について検討した。合計36
例について検査をしたが，総胆管嚢腫については嚢腫状
拡張，円筒状拡張ともに描LtI時間が早い，肝内外の拡張
を抽出出来る等従来の 131lBSPScanよりすぐれてい
る。肝機能の惑い時には肝摂取が悪く CBA，乳児肝炎
の鑑別には期待しにくい。 
14.小児における成分栄養投与法の検討
真家雅彦(千大)
小児の成分栄養は投与量が少ない事より投与液の保存
中の汚染が問題となる。溶解液として滅菌蒸留水，水道
*を用い室温放置したものは 12時間ですでに細菌検出が
みられるが， 40C 保存液ではいずれも 24時間後に菌の
検出はなかった。 40C液100ml/m 注入時回路内 1mで
すでに室温迄加温されており投与液温には問題.はなかっ
た。 
15.大量脂質投与 TPN施行ラットにおける肝の組織
学的検討
横山宏(千大) 
Weanling ratを用い，非蛋白カロリーのそれぞれ 
4，50、80%の脂質を投与する TPNを2週間施行。肝
機能の著しい異常はなかった。 3群共主として周辺帯に
空胞変性があり，脂肪染色，電顕で阿部の脂肪化を認め
たが， 3群に有意差はなかった。 PAS染色では陽性物
質は主として周辺帯に多かった。肝内小器官は 3群共良
く保たれており，肝・血清脂質構成をも検討した結果， 
3群共投与脂質はかなり良く利用されていると考えられ
た。 
16. Lit紅白 herviaの3例
青柳博，
国立小児病院で、は昭和42年 1月より昭和53年11月まで
に4934例の鼠径ヘノレニア手術を施行し， Littrる'8hernia 
を3例経験した。 2カ月男児は左側械頓。憩室を含め腸
切除。胃粘液を有する MeckelJ!l，Il室であった。 1歳 5カ
月男児は左側様頓。開腹し憩室を契状切除，小腸粘膜の 
Mecke1憩室であった。 3カ月男児は右側飯頓。憩室切
除。組織は不明。また4934例の男女比，左右差，水J重合
併頻度，阪頓頻度，般頓時男女別年齢別頻度などを検討
した。 
17.分娩外傷による横隔膜弛緩症の 2{9lj
江東孝夫，
(兵庫県立こども病院・外科)
新生児の呼吸管理，特に最近経験した， 2例の分娩外
傷による横隔膜弛緩症の治療経過，治療方針につき検討
した結果を報告した。両症例とも当院来院前，内科的に
保存的療法を続けるも，根治的療法とならず，当科にて
外科的治療を施行し，術後， NICUにて集中的全身管
理のもとに， 1カ月程度で退院している。患児の呼吸不
全も考慮して，本疾患に対しては，手術的治療の方が確
実かっ，安全で、ある事を強調したい。 
18.小児食道内圧測定法の臨床的検討一第 2報一
飯野正敏(沼津市立・外科)
オープン・チップ法による小児の食道内圧測定を行
い，食道下部昇圧帯の評価として，新たに昇圧帯面積に
よる評価を行った。別に，チューブを 2本束ね，近位側 
2本，遠位側 1本の 2点同時測定法により，小児の食道
下部昇圧帯を測定した。結果は，外径の太い近位領.lJ2本
の方が，全例，昇圧帯の圧， 直共に大きく描写され，小1.
児では，注入量， チューブ内径の他に， チューブ外径
も，内圧に影響を与える重要な因子である事が判明し
た。 
19. tube feedingによる上腸間膜動脈性十二指腸閉
塞症の保存的治療
永井米次郎，田代亜彦(県立佐原)
中島克己(千大) 
15歳男。急なるいそうを契機として恒吐，腹満で発
症，来院時胃内に 51の緑色胃液が貯留していた。上部
消化管透視にて本症と診断。閉塞部をこえて feeding 
tubeを揮入し， 4カ月の tubefeedingで治癒せしめ
た。
本法は，本症の栄養管理として有用であり，また手術
適応をも減少せしめる。 tubeは10Fr.の feedingtube. 
sprint catheterとして十二指腸鏡の生検鉛子を用い，
透視下におこなえば容易に挿入できる。 
20.先天性 Aganglionosisラットの病理組織学的研
究
堀江弘(千大・ 1病理)
動物繁殖研究所・筏井の報告したヒルシュスフ。ノレング
